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(54) Title: DEVICE FOR PREPARATION OF A RESPIRATORY GAS 
(54) Bezelchnung: GERAT ZUR BEREITSTELLUNG EINES ATEMGASES 
(57) Abstract 



The invention relates to a device for 
preparation of a respiratory gas with at least 
one respiratory gas source (4), a control 
system (12) for the respiratory gas flow 
and respiratory gas conveying means (6) 
for controlled respiratory gas flow. The 
gas conveying means (6) can be connected 
to at least one oxygen source (16), the 
respiratory gas source comprising a fan (4) 
driven by a motor. The device can also 
have at least one measuring device (8, 10, 
19) to determine at least one parameter of 
the conveyed gas flow, the at least one 
measuring device (8, 10, 19) affecting the 
control system (12). The invention also 
relates to a process for preparation of a 
respiratory gas for living creatures (2). 




(57) Zusammenfassung 

Es wird ein Gerat zur Bereitstel- 
lung eines Atemgases mit wenigstens einer 
Atemgasquelle (4), einer Steuerung (12) 
fur den Atemgasstrom und eine Atem- 
gasfoidereinrichtung (6) fur den gesteuerten 

Atemgasstrom vorgeschlagen, wobei die Gasfordcreinrichtung (6) mit wenigstens einer Sauerstoffqueile (16) verbindbar ist, bei dem die 
Atemgasquelle ein motorisch angetriebenes Geblflse (4) umfaBt, sowie ein solches Gerat, bei dem wenigstens eine Mefieinrichtung (8, 10, 
19) zur Bestimmung wenigstens eines Parameters des geforderten Gasstromes vorgesehen ist, wobei die wenigstens eine Mefieinrichtung 
(8, 10, 19) die Steuerung (12) beetnflufit, und ein Verfahren zur Bereitstellung eines Atemgases fur Lebewesen (2). 
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Gerat zur Berei tste 1 lung eines Atemqases 

Die Erfindung betrifft ein Gerat zur Bereitstel lung eines 
Atemgases mit wenigstens einer Atemgasque 1 le , einer Steuerung 
fiir den Atemgasstrom und einer Gasf 6rdere i nr i chtung fur den 
gesteuerten Atemgasstrom, wobei die Gasf brdereinrichtung mit 
wenigstens einer Sauerstof f quel le verbindbar ist. 

Solche Gerate sind sowohl fur den ambulanten Notf a 1 leinsatz 
als auch fiir den stationSren klinischen Einsatz bekannt. 

Als Atemgasquel le dient bei stationSrem kl inischen Einsatz 
ublicherweise eine zentrale Druckluft- oder Sauerstof fversor- 
gung mit entsprechenden Ansch luliste 1 len in den Behand lungsrau- 
men und Krankenz immern . Die Gerate selbst sind ublicherweise 
auf Rollen beweglich und weisen entsprechende AnschluBleitun- 
gen auf, mit denen die Gerate an die zentrale Atemgasque 1 le 
anschl ieBbar sind. 

Fiir den Einsatz solcher Gerate fur den ambulanten Notfallein- 
satz kommen in der Regel einfachere Gerate zur Anwendung. Da- 
bei dienen als Atemgasquel le ubliche Druckgasf laschen fur 
Druckluft und/oder Sauerstoff. Das in den Druckgasf laschen 
enthaltene Gas wird ublicherweise unter einem Uberdruck von 
etwa 200 bar abgefullt. 

Urn zumindest fiir einen Transport in ein Krankenhaus ausrei- 
chenden Atemgasvorrat zur Verfiigung zu haben, ist zumindest 
eine solche Druckgasf 1 asche mit einem Fiillvolumen von 10 1 er- 
forderlich. Durch die sperrigen Abmessungen und insbesondere 
das hohe Gewicht einer solchen gefullten Druckgasf 1 asche ist 
ein solches Gerat fiir den ambulanten Notf al leinsatz nur zum 
Einsatz in Fahrzeugen oder z.B. einem Hubschrauber praktisch 
mog 1 i ch . 

Im stationaren Einsatz wird ublicherweise ein Gemisch von 
Druckluft und Sauerstoff als Atenigas verwendet. Da im ambulan- 
ten Notf alleinsatz bei einem solchen Gerat praktisch immer 
Sauerstoff zugefiihrt wird, sind dementsprechend zwei Druckgas- 

bestAtigungskopie 
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flaschen als Atemgasque 1 le erf orderl ich , namlich eine PreB- 
luftflasche und eine Sauerstof f f lasche, was zu einer weiteren 
Gewichtserhohung filhrt. Urn eine seiche Gewichtserhohung zu 
vernieiden, ist es auch bekannt, lediglich eine Sauerstoff- 
flasche mitzufiihren und durch entsprechende Ausbildung von 
Stromungswegen iiber eine Venturiduse Umgebungs luf t mit dem 
Sauerstoff aus der Druckgasf lasche zu vermischen und als Atem- 
gas zu verwenden. 

Ferner weisen die bekannten Gerate noch eine mechanische oder 
•elektronische Steuerung auf, Uber die der Atemgasstrom ent- 
sprechend der erf order 1 ichen Beatmungsf requenz steuerbar ist. 

Ein Gerat der eingangs erwahnten Art ist beispielsweise aus 
der W087/06142 bekannt. Das dort offenbarte Gerat umfaBt einen 
Monitor zur Uberwachung der Atemtatigkeit eines Patienten. Di- 
rekt am Beginn einer jeden Einatmung wird an den Patienten ein 
Volumenimpuls an Sauerstoff abgegeben. Wenn der Patient unre- 
gelroSBig atmet oder uberhaupt nicht spontan atmen kann, stellt 
das Gerat einen kontinuierlichen Sauerstof ffl uB bereit. 

Ein anderes GerSt ist aus der EP-A-324 275 bekannt, das ein 
Beatmungsgerat und eine Atemsynchronisation umfaBt. Das Gerat 
ist ffir die Verwendung bei Atemsti 1 lstand vorgesehen, wobei 
ein Atemgas von dem Beatmungsgerat an den Patienten abgegeben 
werden kann zu ausgewahlten Zeiten nach Beginn des Einatmens 
oder Ausatmens. Die Synchronisationseinrichtung ist mit einem 
Monitor zur Uberwachung der Atmung verbunden. Der Monitor er- 
faBt die KOrperiapedanz, E lektromyogramme, Brustkorbbewegungen 
und dergleichen. 

Diese bekannten Systeme arbeiten zuf riedenstel lend, solange 
der Patient relativ gesund ist und sich seine Lungen in einem 
verhaltnismaBig guten Zustand befinden. Jedoch sind viele Pa- 
tienten in schlechtem Zustand oder haben ate lekta t i sche 
Lungen, d.h. diese sind nicht vollstSndig mit Luft gefiillt, so 
daB der am Beginn der Einatmung verabreichte Sauerstoff nur 
einen geringen Effekt hat, falls uberhaupt. Wird fur langere 
Zeit ein kontinuierl icher Strom an Sauerstoff zugegeben, wird 
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der Zweck des Gerates, namlich Sauerstoff zu sparen, ins Ge- 
genteil verkehrt. 

Es ist daher Ziel der vorliegenden Erfindung, bekannte Gerate 
zur Bereitste 1 lung eines Atemgases zu verbessern, insbesondere 
hinsichtlich des Sauerstoffverbrauches. 

Diese Aufgabe wird erf i ndung sgemaB gelost durch ein Gerat der 
eingangs erwahnten Art, das dadurch gekennzeichnet ist, daB 
die Atemgasquel le ein motorisch angetriebenes Geblase umfaBt. 
Durch die erf i ndungsgemSBe Ausbildung des Gerates ist das Mit- 
fuhren grolier Druckgasf laschen nicht mehr erf order 1 ich . Ftir 
den medizinisch notwendigen Sauerstoff bedarf reicht bei einem 
erf i ndungsgemaBen Gerat eine 1-Li ter-Flasche fiir eine Versor- 
gung eines Patienten von etwa 3 Stunden. Aufgrund der kleinen 
handlichen 1 -Li ter-F lasche ist es somit moglich, ein solches 
Gerat, insbesondere im ambulanten Einsatz, auch mobil zu be- 
treiben, insbesondere ist ein fester Einbau in Fahrzeuge nicht 
mehr erf orderl ich . Dies ermfiglicht auch den Einsatz eines sol- 
chen Gerates auch bei anderen Hi If sf ahrzeugen als Rettungswa- 
gen. Ein erf i ndungsgemSBes Gerat kann bei Einsatz eines Elek- 
tromotors praktisch libera 1 1 betrieben werden, wo die Moglich- 
keit einer Stromversorgung besteht. Bei entsprechender Aus- 
stattung mit Akkumu latoren ist es sogar moglich, ein erfin- 
dungsgemaBes Gerat so auszubilden, daB das Gerat eine Zeitlang 
vollig ohne fremde Energieversorgung auskommt. Dies kann z.B. 
zweckmaBig sein bei der Bergung von Verletzten aus unwegsamem 
Geiande . 

Es kann aber auch ein anderer Antrieb als uber einen Elektro- 
motor vorgesehen sein, z.B. ein Druck luf tantrieb . Dies ist 
dann zweckmaBig, wenn v das Gerat an Orten eingesetzt werden 
soil, wo aus anderen Grundeneine Druck luf tversorgung gewahr- 
leistet ist, die Druckluft jedoch nicht die fur die medizini- 
sche Behandlung erf order 1 iche Reinheit aufweist, z.B. olhaltig 
ist. Dies konnte z.B. der Fall sein in Ambulanz-GroGf ahrzeugen 
oder bei Mitfuhren eines solchen Gerates auf Oberseef 1 ugen in 
Verkehrsf lugzeugen. 



WO98/01176 PCT/EP97/03544 



Urn das Gerat als Dauerbeatmungsgerat auch bei vdlligem Ausfall 
der Atmung eines Patienten einsetzen zu kdnnen, ist es zweck- 
maBig, wenn das Gerat im Betrieb an einen. verbrauchseitigen 
Ende der Gasfordereinrichtung gegenUber dem Umgebungsdruck ei- 
nen Staudruck von mehr als 400 Pa, insbesondere von etwa 600 
Pa, liefern kann. 

Ein weiteres erf indungsgemaBes Gerat der eingangs erwahnten 
Art kann bei dennoch kompakten Aufbau und einfacher Handhabung 
fur eine Beatmung mit positiv-endexspiratorischem Druck (PEEP) 
eingesetzt werden, wenn das Gerat ferner eine Riickstromein- 
nchtung und eine Vent i le inrichtung umfaBt, die mit der Steue- 
rung fiir den Atemgasstrom verbunden ist, wobei die Ventilein- 
richtung in einer ersten Betriebsste 1 lung den Querschnitt der 
Gasfordereinrichtung in Richtung auf dessen verbraucherseiti - 
ges Ende in, wesentlichen freigibt und in einer zweiten Be- 
triebsste Hung den Querschnitt der Gasf drderei nr i chtung tiber- 
wiegend verschlieBt und/oder mit der Umgebung verbindet und 
wobei die Ventileinrichtung in der ersten Betriebsste 1 lung den 
Querschnitt der RUckstromei nrichtung im wesentlichen ver- 
schlieBt und in der zweiten Betriebsstel lung im wesentlichen 
freigibt. 

Urn Inspirationsstrom und Exspirationsstrom moglichst wirkungs- 
voll zu trennen. ist es zweckmSBig, daB die RUckstromei nr i ch- 
tung in der NShe des verbraucherseitigen Endes der Gasffirder- 
einrichtung mit dieser verbunden ist. 

Um mit geringstmoglichen apparativen Aufwand die Beatmungs- 
techniken PEEP und CPPV einsetzen zu kdnnen. ist es zweckma- 
B ig , wenn das Gerat im Betrieb an dem verbraucherseitigen Ende 
der Gasfdrdereinrichtung einen Staudruck iiber dem Umgebungs- 
druck liefert, wenn sich die Ventileinrichtung in der zweiten 
Betnebsstellung befindet, insbesondere wenn dabei der Stau- 
druck iiber dem Umgebungsdruck durch ein Druckrege Iventi 1 in 
der Ruckstrdmeinrichtung eingestellt wird, wobei der Staudruck 
zweckmSBigerweise etwa 50-200 Pa betragt. 

FOr einen minimalen Sauerstof f verbrauch ist es zweckmaflig, 
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wenn das Gerat ferner eine Dosiereinrichtung zur Zumessung ei- 
ner zu fSrdernden Sauerstof f menge zu dem Atemgas umfaBt und 
die Steuerung die Dosiereinrichtung beeinfluBt. 

Zur optimalen Abstimmung der Komponenten und z.B. zum Aus- 
gleich von Verlusten durch Undichtigkeiten, z.B. an einer 
Atemmaske , ist es zweckmaBig, wenn das Gerat gekennzei chnet 
ist durch wenigstens eine MeBeinrichtung zur Best immung wenig- 
stens eines Parameters des geforderten Gases, wobei die wenig- 
stens eine MeBe i nr i chtung die Steuerung beeinfluBt. 

Die Aufgabe wird ferner gelost durch ein Gerat der eingangs 
erwahnten Art, das gekennzeichnet ist durch wenigstens eine 
MeBeinrichtung zur Bestimmung wenigstens eines Parameters des 
geffirderten Gases, wobei die wenigstens eine MeBeinrichtung 
die Steuerung beeinfluBt, insbesondere iiber die Steuerung die 
Dosiereinrichtung zur Zumessung des zu fdrdernden Sauerstoffes 
zu dem Atemgas beeinfluBt wird. 

Durch die erf i ndungsgemaBe Ausbildung des Gerates der eingangs 
erwahnten Art ist es nunmehr moglich, die Zufuhr von Atemgas 
in AbhSngigkeit von dem Zustand des Patienten und seinen Be- 
diirfnissen ei nzuste 1 len, insbesondere auch die Zugabe von Sau- 
erstof f zum Atemgas . 

ZweckmSBigerweise umfaBt die wenigstens eine MeBeinrichtung 
eine GasstrommeBeinrichtung und/oder eine GasdruckmeBeinrich- 
tung und/oder eine Einrichtung zur Bestimmung einer Gaskonzen- 
tration, insbesondere einer Sauerstof fkonzentration , in dem 
geforderten Gas. 

Die Aufgabe wird ferner gelost durch ein Verfahren zur Bereit- 
stellung eines Atemgases fur Lebewesen, das gekennzeichnet ist 
durch Erfassen wenigstens eines Parameters des geforderten 
Gases und zur Messung einer bestimmten Menge an Sauerstoff in 
Abhangigkeit von dem wenigstens einen erfaBten Parameter. Da- 
durch ist eine Optimierung des Sauerstof fverbrauches im Ver- 
haltnis zu der medizinisch notwendigen Zumessung an Sauerstoff 
mog 1 i ch . 
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Vorzugsweise erfolgt die Zumessung einer bestimmten Menge an 
Sauerstoff nach Erfassen eines vorbest immten Wertes fur den 
wenigstens ein Parameter, insbesondere zu einem bestimmten 
Zeitpunkt nach Erfassen eines solchen Wertes, insbesondere zu 
einem bestimmten Zeitpunkt nach Erfassen des Beginns einer 
E i natmungsphase . 

In einer vortei lhaf ten Ausgesta Itung des Verfahrens ist dieses 
dadurch gekennze ichnet , daB die Zumessung einer bestimmten 
Menge an Sauerstoff proportional zu einem Spitzenwert eines 
Atemgasstromes und/oder eines Atemgasdruckes in einem Atemzyk- 
lus erfolgt, insbesondere daB der Spitzenwert des Atemgasstro- 
mes und/oder des Atemgasdrucks bestimmt wird als Spitzenwert 
des Atemgasstromes und/oder Atemgasdrucks in einem vorherge- 
henden Atemzyklus, insbesondere als Mittelwert der Spitzenwer- 
te einer bestimmten Anzahl vorhergehender Atemzyklen. 

Ein besonders geringer Sauerstoff verbrauch lSBt sich errei- 
chen, wenn die Zumessung einer bestimmten Menge Sauerstoff zu 
dem Atemgas erfolgt in Abhangigkeit von einem erfaBten Wert 
der Sauerstoffkonzentration in dem ausgeatmeten Gas, insbeson- 
dere wenn die Oauer der Sauerstoff abgabe der Sauerstoff que 1 le 
bestimmt wird in Abhangigkeit von einem erfaBten Wert der Sau- 
erstoffkonzentration in dem ausgeatmeten Gas. 

Vorteilhafterweise ist das Verfahren gekennzeichnet durch die 
Verwendung eines erf i ndungsgemaBen Gerates. 

Anhand des von der MeBei nr ichtung erfaBten Parameters des ge- 
forderten Gasstromes kann die Atemgaszuf uhr zu dem Patienten 
erfaBt werden. Wenn die Lunge ausreichend geoffnet ist, so daB 
alles zugefuhrte Atemgas zu den Lungenb laschen transport i ert 
wird, wird Sauerstoff impulsformig an den Patienten abgegeben. 
In Abhangigkeit von dem Zustand der Lunge des Patienten kann 
die Zufuhr von Sauerstoff kurz nach Beginn des Einatmens oder 
mit einer geeigneten Verzdgerung erfolgen, z.B. wenn die Lunge 
stark atelektatisch oder kollabiert ist. Der Ausdruck "positi- 
ver Gasdruck" wird hier verwendet fdr einen Oruck oberhalb ei- 
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nes vorbest immten Grunddrucks (atmosphSri scher Druck oder 
Uberdruck bei Beatmung mit positi v-endexspiratorischem Druck/ 
PEEP) nach dem spontanen oder erzwungenen Einatmen. Im Gegen- 
satz dazu erfolgt die Erkennung des Beginns eines spontanen 
Einatmens durch eine Abnahme des Gasdruckes. 

Bei diesem speziellen Zei tverha 1 ten ersetzt Sauerstoff Stick- 
stoff und akkumuliert in den Lungenblaschen innerhalb von 1 
oder 2 Minuten Beatmung, 

Dabei spielt es keine Rolle, ob der Patient spontan atmet oder 
nicht. Die Versorgung mit Sauerstoff erfolgt entsprechend dem 
ermittelten Parameter. Diese Ausf ilhrungsf orm der Erfindung 
kann praktisch mit alien Beatmungs- und Atemhi If ssystemen ein- 
gesetzt werden, entweder durch Einbau in das System oder als 
externes Zubehorgerat . 

Wenn die Erfindung in Verbindung mit einem Atemhi If sgerat ein- 
gesetzt wird, das einen Patienten mit Luft oder einem anderen 
Atemgas wahrend des Einatmens versorgt, kann die Verwendung ei- 
ner bestimmten Zei tverzogerung fur die Zugabe des Sauerstoffes 
aus der Sauerstoff que 1 le vorteilhaft sein. Die Zeitverzogerung 
kann durch einen Arzt am- Gerat fest eingestellt sein, erfolgt 
jedoch vorzugsweise entsprechend dem Zustand der Lungen. Die 
Verzogerungszei t kann z.B. bestimmt werden als Durchschnitts- 
zeit zum Erreichen eines bestimmten Prozentsatzes eines 
Spi tzenwertes iiber eine vorausgewahl te Anzahl von Atemzyklen 
oder in Abhangigkeit von der Verfassung, der Nachgiebigkei t 
und der f unktionel len Residualkapazi tat der Lunge bestimmt 
werden . 

Die Erfindung soil im folgenden anhand von in den Zeichnungen 
dargeste 1 1 ten Ausf uhrungsbeispielen naher erlautert werden. 

Es zeigen: 

Figur 1 eine schematische Darstellung einer erf i ndungsgemaBen 
Vorrichtung, 

Figur 2 ein Blockschal tbi Id einer weiteren erf i ndungsgemaBen 
Ausbildung der Vorrichtung, 
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Figur 3 ein Diagramm, das den Betrieb des GerStes in einer er- 
sten Betriebsweise darstellt und 

Figur 4 ein Diagramm, das die Betriebsweise des Gerates in ei- 
ner zweiten Betriebsart darstellt. 

Figur 1 zeigt ein erf i ndungsgemafles Gerat 1 ZU r Bere i t s te 11 ung 
eines Atemgases, das mit einem Patienten 2 verbunden werden 
kann. Dabei wird uber ein geeignetes Filter 3 gereinigte Luft 
von einem motorisch angetr iebenen Geblase 4 aus der Umgebung 
angesaugt und gefordert, wobei das Geblase 4 als Atemgasquelle 
dient. Als Atemgasquelle kann auch eine iibliche Druckgasque 1 le 
verwendet werden. 

Uber eine Venti leinrichtung 5 kann der von dem Geblase 4 in 
eine Vorlauf leitung 6 als Gasfordereinrichtung gefdrderte Vo- 
lumenstrom bzw. der in der Gasfordereinrichtung 6 aufgebaute 
Druck eingestellt werden. Die Venti leinrichtung 5 kann wenig- 
stens 2 Betriebsstellungen einnehmen. In einer ersten Be- 
triebsstellung der Venti lei nrichtung 5 gibt diese den Quer- 
schmtt der Gasfordereinrichtung 6 in Richtung auf ein ver- 
braucherseitiges Ende 7 im wesentlichen frei. In einer zweiten 
Betnebsstellung verschlieBt die Vent i le i nrichtung 5 den Quer- 
schnitt der Gasfordereinrichtung 6 ganz oder teilweise und/ 
Oder verbindet die Gasf ordereinrichtung 6 mit der Umgebung, 
d.h. die Gasfordereinrichtung 6 wird entluftet. 

Das verbraucherseitige Ende 7 der Gasf drderei nr i chtung 6 dient 
zur Verbindung des Gerates 1 mit dem Patienten 2 und kann z.B 
als Tubuseinrichtung ausgebildet sein. ZweckmaBigerweise ist 
in das verbraucherseitige Ende 7 zugleich ein Durchf luBmeBge- 
rSt 8 als GasstrommeBeinrichtung integriert. 

Um das zur Beatmung bei ate lektatischer Lunge und zur Verme i- 
dung eines Lungenko llapses besonders vorteilhafte Beatmungs- 
verfahren mit Ausatmung gegen einen Uberdruck (PEEP/CPPV) an- 
wenden zu konnen, ist ZweckmaBigerweise eine Leitung 9 als 
Ruckstrbmeinrichtung mit dem verbraucherseitigen Ende 7 der 
Gasfdrdereinrichtung 6 verbunden. 
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Urn dabei die Vent i leinrichtung 5 entsprechend der spontanen 
oder gesteuerten Atmung des Patienten 2 einstellen zu konnen, 
ist es zweckmaBig, ferner eine GasdruckmeBe inr ichtung 10 in 
das verbraucherseitige Ende 7 der Gasf ordereinrichtung 6 zu 
i ntegr ieren . 

In die Leitung 9 kann ein Druckbegrenzungsvent i 1 11 integriert 
sein, uber das die Leitung 9 bei Uberschrei ten eines kriti- 
schen Druckes entlttftet wird. Ein solches Druckbegrenzungs ven- 
til 11 dient als Sicherheitsventi 1 fur den Fall des Versagens 
der Vent i leinrichtung 5, insbesondere in seiner ersten Be- 
triebsstel lung. 

Die Signale von MeBei nrichtungen, wie dem Durchf luBmeBgerat 8 
oder der GasdruckmeBeinrichtung 10, werden einer Steuerung 12 
zugefiihrt, die zumindest die Venti leinrichtung 5 mit einem 
Steuersignal beauf sch lagt , Dazu dient ein Stel Iglied 13, das 
z.B. durch einen Schrittmotor oder einen Elektromagneten ge- 
bildet sein kann. Ferner kann eine Ruckmeldung von dem Stel 1 - 
glied 13 uber die Position der Venti leinrichtung 5 an die 
Steuerung 12 erfolgen. Ferner kann die Steuerung 12 auch eine 
Beeinf lussung des Geblases 4 umfassen, z,B. urn den Stromver- 
brauch des GerStes 1 zu minimieren. 

Die Venti leinrichtung 5 umfaBt dabei sowohl eine Beeinf lussung 
des Gasstromes in der Gasf firdereinr ichtung 6 als auch in der 
RUckstrdmeinrichtung 9. Stromabwarts von der Vent i leinrichtung 
5 ist am Ende der Ruckstromei nr ichtung 9 ein Druckrege 1 vent i 1 
14 angeordnet, das in der RuckstrSmei nr i chtung 9 den erwunsch- 
ten Uberdruck elnstellt, gegen den der Patient 2 ausatmen 
soil. ZweckmSBi gerwe i se kann der Druck, der uber das Druck- 
regelventil 14 eingestellt wird, direkt oder uber die Steue- 
rung 12 und ein entsprechendes Stellglied in dem Druckregel- 
ventil 14 entsprechend den medizinisch erwunschten Vorgaben 
verandert werden. 

Urn insbesondere bei Ausfall des GerStes 1 sicherzustel len, daB 
der Patient 2 beim Einatmen nicht wieder mit zuvor ausgeatme- 
tern Atemgas versorgt wird, kann z.B. uber je ein RUckschlag- 
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ventil 15 in der Gasf brdereinrichtung 6 und der RGckstromei n- 
richtung 9 eine Richtung des Gasstromes erzwungen werden. Die 
Riickschlagventile 15 kfinnen dabei z.B. durch herk5m.nl iche 
Klappenventile gebildet sein. Ferner ist in Figur 1 noch der 
AnschluIJ einer optionalen Sauerstof f que 1 1 e 16 angedeutet, mit 
deren Hilfe das Atemgas mit Sauerstoff angereichert werden 
kann. Einzelheiten einer solchen Anordnung mit einer Sauer- 
stoffquelle 16 werden nachfolgend beschrieben. 

In Figur 2 ist ein GerSt 1 zur Bereitste Hung eines Atemgases 
gemSB einer weiteren erf indungsgemaBen Ausbildung der Vorrich- 
tung dargestellt. Zur Verdeut 1 ichung der Funktionsweise ist 
ein mit dem GerSt 1 verbundener Patient 2 mit dargestellt. Das 
dargestellte GerSt 1 umfaBt eine Atemgasquel le, die entweder 
ein GeblSse 4 umfassen kann, wie es zuvor beschrieben wurde 
Oder durch ein herk6mml iches Atemhi If sgerat oder Beatmungsge- 
rat gebildet werden kann. Das Atemhi If sgerat kann z.B. ein 
stationares Krankenhausgerat sein mit alien bekannten Beson- 
derheiten, z.B. Volumen- und Druckrege lung sowie Pat ienten-Mo- 
nitor. Das Atemgas kann dementsprechend in herkSmml i cher Weise 
iiber eine zentrale Druckgasversorgung oder Druckf laschen be- 
reitgestellt werden. 



Das dargestellte GerSt. 1 umfaBt ferner ein Durchf luBmeBgerSt 
8, eine DruckmeBvorr ichtung 10, eine Steuerung 12 und eine 
Sauerstoffquelle 16. Die Steuerung 12 ist mit einem Steuerven- 
til 17 als Dosiereinrichtung fiir die zur Messung einer zu fbr- 
dernden Sauerstof fmenge verbunden. Das Steuerventil 17 ist in 
eine Gasleitung 18 integriert, die die Sauerstoffquelle 16 mit 
einer als Tubussystem ausgebi ldeten Gas f 6rdere i nr i chtung 6 
verbindet. Ferner ist in dem verbraucherseitigen Ende 7 des 
Tubussystems 6 noch eine MeBeinrichtung 19 fur die Sauerstoff. 
konzentrat i on angeordnet. 

Das Atemhilfsgerat 4 ist mit den, Patienten 2 iiber eine Tubus- 
einrichtung 6 verbunden. Die Tubusei nr ichtung 6 umfaBt einen 
Tubus fiir das Einatmen und kann ferner mit einem weiteren Tu- 
bus 9 zum Ausatmen verbunden sein. Die Verwendung eines zu- 
satzlichen Tubus 9 zum Ausatmen hSngt in, wesentlichen von der 
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Art des verwendeten Atemhi If sgerStes 4 ab. Bei tragbaren Gera- 
ten fur die Unf allmedizin und den Hausgebrauch wird ublicher- 
weise nur ein Tubus zum Einatmen verwendet. Der Patient atmet 
durch ein Vent i 1 direkt in die Umgebung aus. In dem Tubus- 
system 6 sind das Durchf lulimeBgerat 8 und die DruckmeBe i nr ich- 
tung 10 angeordnet, urn den Gasvolumenstrom zu dem Patienten 2 
und den Atemwegsdruck in dem Patienten 2 zu bestimmen. Die ge- 
messenen Werte werden an die Steuerung 12 ubertragen, die das 
Atemhi If sgerat 4 entsprechend den gemessenen Werten steuert. 

Die Steuerung 12 steuert ferner das Steuerventil 7 zur Zugabe 
von Sauerstoff aus der Sauerstof f que lie 16 an den Patienten 2 
fiber eine Gasleitung 18 und das Tubussystem 6. 

Figur 3 zeigt ein Diagramm, in dem der Vol umenstrom und der 
Druck tiber 2 Atemzyklen dargestellt i s t . Das Diagramm zeigt, 
wie das Gerat vo lumengesteuert arbeitet. 

Zunachst wird dem Patienten ein erster Einatmungs-Volumenstrom 
20A zugefuhrt. Der Volumenstrom 20A ist konstant. Nach einer 
kurzen Pause erfolgt eine erste Ausatmung 20B, die wiederum 
durch einen zweiten E i natmungsstrom 20C und ein weiteres Aus- 
atmen 20D gefolgt wird. 

Wie aus dem Druckdi agramm erkennbar ist, steigt der Druck P in 
den Atemwegen 22A, wahrend dem Patienten Atemgas zugefuhrt 
wird* WShrend der Forderpause beginnt der Druck zu fallen und 
fallt weiter wfihrend des Ausatmens 22B. Der Druck failt bis 
auf Atmospharendruck oder ein erhohtes Druckniveau ab, wenn 
eine Beatmung mit posi ti v-endexspiratori schem Druck (PEEP) er- 
folgt, Es kann jedoch auch eine Beatmung mit negati v-endexspi - 
ratorischem Druck (NEEP) verwendet werden. Entsprechend wie- 
derholt sich der Vorgang wahrend des zweiten Einatmens 22C und 
dem zweiten Ausatmen 22D. 

Bei einem Patienten mit akuter respiratorischer Insuffizienz 
(ARDS) haben geschlossene Atemzyklen keine gleichf ormigen 
Zei tkonstanten, d.h. unterschiedl iche Charakter i st i ka des 
Stromungswiderstandes und der Nachgiebigkei t . Wenn Sauerstoff 
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direkt nach Beginn des Einatmens appliziert wird, sind vitale 
Teile der Lunge mbgl Icherweise noch nicht wirksam beliiftet. Urn 
die Zugabe von Sauerstoff in die Lungen unter Verwendung eines 
Minimums an Sauerstoff zu verbessern, wird die Zugabe von Sau- 
erstoff verzdgert, bis die Lungen ausreichend geoffnet sind 
wie es durch die Druckkurve in 22A in Figur 3 angezeigt wird* 
Wenn ein bestimmter Druck P i. Verhaltnis zu dem maximalen 
Oruck erreicht ist, wird Sauerstoff zugegeben, wie es durch 
die schwarzen Balken 24 und 26 dargestellt ist. 

Figur 4 zeigt im wesentlichen das gleiche far eine druckge- 
steuerte Betriebsart. Ein erstes Einatmen 32A und ein zweites 
Einatmen 32C findet bei einem vorherbest immten Druckniveau 
statt. Ein erstes und zweites Ausatraen 32B und 32C erfolgt bei 
einem pos iti v-endexspiratorischen Druck (PEEP). Der Druckim- 
puls 32A bedingt einen Ei natmungsstrom 30A an den Patienten 
Der Einatmungsstrom 30A ist am Beginn des Einatmens groB und 
mmmt dann ab, bis die Ausatmung 30B einsetzt. Entsprechend 
folgt ein zweites Einatmen 30C und Ausatmen 30D. 

Bei dieser Betriebsart wird Sauerstoff erst zugegeben, wenn 
der Gasstrom einen vorbestimmten Prozentsatz * des maximalen 
Gasstroms erreicht, was durch die schwarzen Balken 34 und 36 
in Figur 4 gekennzeichnet ist. 

Die gemessenen maximalen Werte in einem Atemzyklus oder die 
berechneten Hittelwerte mehrerer vorhergehender Atemzyklen 
kbnnen als Ref erenzmaxima verwendet werden. Wenn der Gasstrom 
oder Druck den durch einen Arzt vorei ngeste 1 Iten Prozentsatz 
des Referenzmaxiraums erreicht, wird Sauerstoff zugegeben. Fer- 
ner kann auch eine (Combination von Volumenstrom und Druck ver- 
wendet werden. 



Anstelle der Verwendung bestimmter Volumenstrom- oder Oruck- 
werte kann auch eine bestimmte Ze i tverzogerung durch den Arzt 
eingegeben oder durch die Steuerung 12 berechnet werden Wie 
aus den Figuren 3 und 4 zu erkennen ist, erfolgt die Zugabe 
von Sauerstoff nach einer gewissen Zeitverzogerung . Die GrdBe 
dieser Zeitverzbgerung wird bestimmt durch den Zustand der 
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Lunge und entspricht einem Zeitverhalten, das die beste Effi- 
zienz be i der Zugabe von Sauerstoff gewShr leistet . Anhand der 
Messungen der Lunge kann ein Arzt eine bestimmte Zeitverzoge- 
rung nach Beginn des Einatmens fur die Zugabe von Sauerstoff 
festlegen. Alternativ kann die Steuerung 12 programmi ert sein, 
urn die Zei tverzogerung anhand der Messungen des Vo 1 umenstromes 
1 und des Druckes zu berechnen. Beispielsweise kann die Steue- 
rung einen Mittelwert fur die Ze i tverzogerung uber eine Anzahl 
von Atemzyklen, wie sie in den Figuren 3 und 4 dargestellt 
sind, berechnen und dann die berechnete Zei tverzogerung ver- 
wenden. Fur verba ltni smaBig gesunde Patienten kann die Zeit- 
verzogerung auch auf einen festen Wert ohne Anpassung an die 
individuelle Lungenkonsti tut ion eingestellt sein, z.B. fUr Ge- 
rate, die in der Unf a 1 Imed i z i n verwendet werden. 

Die gleiche Betriebsweise kann verwendet werden fur andere Be- 
triebsarten eines Atemhi If sgerates oder eines BeatmungsgerS- 
tes, z.B. bei der Atemunterstfltzung . Ferner konnen auch durch 
medizinisches Personal manuell bediente BeatmungsgerSte ent- 
sprechend ausgestattet werden. 

Eine weitere mogliche SteuergrfiBe ist die Zeitdauer der Sauer- 
stoffzugabe. Diese wird so gesteuert, daB sie lang genug ist, 
urn Sauerstoff an die entsprecbenden Teile der Lunge, d.h. 
Atemwege und Lungenb 1 aschen , zu liefern, jedoch nicht so lang, 
v da(5 Sauerstoff unverbraucht wieder ausgeatraet wird. Dies kann 
durch Messung der Sauerstoff konzentrat ion in der ausgeatmeten 
Luft erfolgen, z.B. mit der MeBeinrichtung fur die Sauerstoff- 
konzentrat ion ig in Figur 1, oder durch die Sauerstoff konzen- 
tration des Blutes (nicht dargestellt). 

Entsprechend hoch entwickelte Atemhi If sgerate oder Beatmungs- 
gerate konnen entsprechend ausgestattet sein, andere Anordnun- 
gen sind jedoch moglich. 
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Patentansp rtiche 

Gerat zur Bereitstel lung eines Atemgases rait wenigstens 
einer Atemgasquel le (4), einer Steuerung (12) fur den 
Atemgasstrom und einer Gasfordereinrichtung (6) fur den 
gesteuerten Atemgasstrom, wobei die Gasf firdereinr ichtung 
(6) mit wenigstens einer Sauerstof f que 1 le (16) verbind- 
bar ist, 

dadurch gekennzeichnet , daB 

die Atemgasquelle ein motorisch angetr i ebenes Geblase 
(4) umfaBt. 



2. GerSt nach Anspruch 1, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

das Gerat im Betrieb an einem verbraucherseitigen Ende 
(7) der Gasfordereinrichtung (6) gegenUber dem Umge- 
bungsdruck einen Staudruck von mehr als 400 Pa liefern 
k a n n . 

3. Gerat nach Anspruch 2, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

der Staudruck etwa 600 Pa betragt. 



4. 



Gerat nach dem Oberbegriff des Anspruchs 1 oder einem 
der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

das Gerat ferner eine Ruckstromeinrichtung (g) un d eine 
Ventileinrichtung (5) umfaBt, die mit der Steuerung (12) 
fiir den Atemgasstrom verbunden ist, wobei die Ventilein- 
richtung (5) in einer ersten Betriebsste Hung den Quer- 
schnitt der Gasfordereinrichtung (6) in Richtung auf 
dessen verbraucherseitiges Ende (7) im wesentlichen 
fre 1g ibt und in einer zweiten Betriebsste 1 lung den Quer- 
schnitt der Gasf drdere i nr i chtung (6) uberwiegend ver- 
schlieBt und/oder mit der Umgebung verbindet und wobei 
die Ventileinrichtung (5) in der ersten Betriebsste Hung 
den Querschnitt der Riickstrbme i nrichtung (9) im wesent- 
lichen verschlieftt und in der zweiten Betriebsste Hung 
im wesentlichen freigibt. 
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5. Gerfit nach Anspruch 4, 
dadurch gekennzeichnet , daB 

die RtickstrSmeinrichtung (9) in der NShe des ver- 
braucherseitigen Endes (7) der Gasf6rdereinr ichtung (6) 
mit dieser verbunden ist. 

6. Gerat nach einem der Anspriiche 4 Oder 5, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

das Gerat im Betrieb an dem verbraucherseitigen Ende (7) 
der Gasf Srdereinrichtung (6) einen Staudruck Qber dem 
Umgebungsdruck liefert, wenn sich die Vent i leinrichtung 
(5) in der zweiten Betriebsste 1 lung befindet. 

7. Gerat nach Anspruch 6, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

der Staudruck Qber dem Umgebungsdruck durch ein Druck- 
regelventil (14) in der ROckstromei nrichtung (9) einge- 
stellt wird, wenn sich die Vent i leinrichtung (5) in der 
zweiten Betr iebsstel lung befindet, 

8. GerSt nach Anspruch 6 oder 7, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

der Staudruck liber dem Umgebungsdruck etwa 50-200 Pa be- 
trSgt, wenn sich die Vent i leinrichtung (5) in der zwei- 
ten Betriebsstel lung befindet, 

9. GerSt nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

das Gerat ferner eine Dos iereinr ichtung (17) zur Zumes- 
sung einer zu fordernden Sauerstof f menge zu dem Atemgas 
umfaBt und die Steuerung (12) die Dosiereinrichtung (17) 
beei nf luBt . 

10. Gerat nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
gekennzeichnet durch 

wenigstens eine MeBeinr ichtung (8, 10, 19) zur Bestim- 
mung wenigstens eines Parameters des geforderten Gas- 
stromes, wobei die wenigstens eine MeBe i nr i chtung (8, 
10, 19) die Steuerung (12) beeinfluBt. 
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11. Gerat zur Bere itste 1 lung eines Atemgases rait wenistens 
einer Atemgasque 1 le (4), einer Steuerung (12) fur den 
Atetngasstrom und einer Gasf ordereinrichtung (6) fiir den 
gesteuerten Atemgasstrom, wobei die Gasfdrdereinrichtung 
(6) mit wenigstens einer Sauerstof f quel le (16) verbind- 
bar ist, gekennzeichnet durch wenigstens eine MeBein- 
richtung (6. 10. 1 9 ) 2ur Bestinunung wenigstens eines Pa- 
rameters des geforderten Gasstromes, wobei die wenig- 
stens eine MeBeinrichtung (8, 10, ig) die Steuerung (12) 
beeinfluBt. ' 

12. Gerat nach einem der Anspruche 9 bis 11, 
gekennzeichnet durch 

wenigstens eine MeBeinrichtung (8, 10, 19) 2ur Bestim- 
mung wenigstens eines Parameters des gefdrderten Gas- 
stromes, wobei die wenigstens eine MeBeinrichtung (8 
10. 19) die Steuerung (12) 2ur Beeinf lussung der Dosier- 
einrichtung (17) zur Zumessung des zu fdrdernden Sauer- 
stoffes zu dem Atemgas beeinfluBt. 

13. Gerat nach einem der AnsprOche 10 bis 12, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die wenigstens eine MeBeinrichtung eine GasstrommeBe i n- 
richtung (8) umfaBt. 

14. Gerat nach einem der Anspruche 10 bis 13, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die wenigstens eine MeBeinrichtung eine GasdruckmeBein- 
nchtung (10) umfaBt. 

15. Gerat nach einem der Anspruche 10 bis 14, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die wenigstens eine MeBeinrichtung eine Einrichtung (19) 
zur Bestimmung einer Gaskonzentration in dem Gasstrom 
umfaBt . 



Gerat nach einem der Anspruche 10 bis 15, 
dadurch gekennzeichnet, daB 
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die wenigstens eine MeBeinrichtung eine Einrichtung (19) 
zur Bestimmung der Sauerstoff konzentrat ion in dem Gas- 
strom umfaBt. 

17. Verfahren zur Berei tste 1 lung eines Atemgases fur Lebewe- 
sen (2) 

gekennzeichnet durch 

Erfassen wenigstens eines Parameters des gefdrderten 
Gasstromes und Zumessung einer bestimmten Menge an Sau- 
erstoff in Abhfingigkeit von dem wenigstens einen erfaB- 
ten Parameter. 

18. Verfahren nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die Zumessung einer bestimmten Menge an Sauerstoff nach 
Erfassen eines vorbest immten Wertes fur den wenigstens 
einen Parameter erfolgt. 

19. Verfahren nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die Zumessung einer bestimmten Menge an Sauerstoff zu 
einem bestimmten Zeitpunkt nach Erfassen eines vorbe- 
stimmten Wertes fur den wenigstens einen Parameter er- 
folgt. 

20. Verfahren nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die Zumessung einer bestimmten Menge an Sauerstoff zu 
einem bestimmten Zeitpunkt nach Erfassen des Beginns ei- 
ner Einatmungphase erfolgt. 

21. Verfahren nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die Zumessung einer bestimmten Menge an Sauerstoff 
proprtional zu einem Spitzenwert eines Atemgasstromes 
und/oder eines Atemgasdrucks in einem Atemzyklus er- 
folgt. 
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22. Verfahren nach Anspruch 21, 
dadurch gekennzeichnet , daB 

der Spitzenwert des Atemgastron.es und/oder Atemgasdrucks 
bestimmt wird als Spitzenwert des Atemgastromes und/oder 
Atemgasdrucks in einem vorhergehenden Atemzyklus. 

23. Verfahren nach Anspruch 21 oder 22, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

der Spitzenwert des Atemgastromes und/oder Atemgasdrucks 
bestimmt wird als Mittelwert der Spitzenwerte des Atem- 
gasstromes und/oder Atemgasdrucks einer bestimmten An- 
zahl vorhergehender Atemzyk len . 



24. 



25. 



Verfahren nach einem der vorhergehenden Ansprtiche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die Zumessung einer bestimmten Menge Sauerstoff zu dem 
Atemgas erfolgt in AbhSngigkeit von einem erfassten Wert 
der Sauerstoffkonzentration in dem ausgeatmeten Gas. 

Verfahren nach einem der vorhergehenden Ansprflche, 
dadurch gekennzeichnet, daB 

die Dauer der Sauerstoff abgabe der Sauerstoff quel le (16) 
bestimmt wird in AbhSngigkeit von einem erfassten Wert 
der Sauerstoffkonzentration in dem ausgeatmeten Gas. 

26. Verfahren nach einem der vorhergehenden Ansprilche, 

gekennzeichnet durch 

die Verwendung eines Gerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 16. 
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